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RESUMO 
 
 

 
Introdução: O comportamento sedentário, caracterizado por atividades com baixo gasto 

energético, está associado a riscos como maior mortalidade e doenças crônicas, 

independentemente da prática de atividade física; abrange atividades realizadas enquanto se 

está acordado, porém em posição sentada, reclinada ou deitada, resultando em baixo gasto 

energético. Objetivo: Caracterizar a atuação do enfermeiro na estratégia de saúde da família e 

investigar a associação com o comportamento sedentário nos municípios de Tupirama, Pedro 

Afonso, Guaraí e Bom Jesus do Tocantins; TO. Metodologia: A pesquisa utilizou uma 

abordagem quanti-qualitativa, envolvendo 8 enfermeiros e 80 usuários das Unidades de Saúde 

da Família (USF). Os dados foram coletados através de entrevistas semiestruturadas e 

questionários, sendo analisados por meio de métodos estatísticos descritivos e análise de 

conteúdo. Resultados: Os resultados não encontraram uma associação estatisticamente 

significativa entre a capacitação dos enfermeiros e a mudança no comportamento sedentário 

dos usuários, sugerindo que as capacitações, conforme realizadas, não foram suficientes para 

impactar os comportamentos. A discussão aponta para a necessidade de abordagens mais 

integrativas e multidisciplinares, que vão além da capacitação teórica, englobando práticas 

continuadas e considerando o contexto mais amplo das mudanças de comportamento. Para 

isso, é essencial a colaboração de profissionais como nutricionistas, educadores físicos, e 

demais especialistas de diferentes áreas, que podem contribuir com suas expertises para uma 

abordagem mais eficaz e abrangente. Considerações Finais: O estudo enfatiza o papel crucial 

dos enfermeiros na promoção de estilos de vida ativos e recomenda a integração de estratégias 

de promoção da atividade física nas práticas diárias dos enfermeiros. Além disso, destaca a 

importância de parcerias com outros profissionais de saúde e organizações comunitárias, bem 

como a necessidade de políticas públicas que criem ambientes favoráveis à prática de 

atividades físicas. 

 

Palavras-Chaves: Enfermeiro, Comportamento Sedentário, Atenção Primária, Promoção em 
Saúde, Estratégia Saúde da Família. 
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ABSTRACT 
 

Introduction: Sedentary behavior, characterized by activities with low energy expenditure, is 

associated with risks such as higher mortality and chronic diseases, regardless of the practice 

of physical activity; it includes activities performed while awake but in a sitting, lying or 

reclining position, resulting in low energy expenditure. Objective: To characterize the role of 

nurses in the Family Health Strategy and to study the association with sedentary behavior in 

the municipalities of Tupirama, Pedro Afonso, Guaraí and Bom Jesus do Tocantins, TO. 

Methodology: The research used a quantitative and qualitative approach, involving 8 nurses 

and 80 users of the Family Health Units (USF). Data were collected through semi-structured 

interviews and questionnaires, and analyzed using descriptive statistical methods and content 

analysis. Results: The results found no statistically significant association between nurse 

training and changes in users' sedentary behavior, suggesting that the training provided was 

not sufficient to influence behavior. The discussion points to the need for more integrative and

multidisciplinary approaches that go beyond theoretical training to include ongoing practice 

and consider the broader context of behavior change. To this end, the collaboration of 

professionals such as nutritionists, physical educators, and other specialists from different 

fields who can contribute their expertise to a more effective and comprehensive approach is 

essential. Final Conclusions: The study emphasizes the critical role of nurses in promoting 

active lifestyles and recommends the integration of physical activity promotion strategies into 

nurses' daily practice. It also highlights the importance of partnerships with other health 

professionals and community organizations, as well as the need for public policies that create 

environments conducive to physical activity. 

Keywords: Nurse, Sedentary Behavior, Primary Care, Health Promotion, Family 

Health Strategy. 
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